脑动静脉畸形破裂并血肿形成的诊断及急诊手术 by 黄延林 et al.




,-,++++一般资料 男 $. 例，女 ,$ 例；年龄 ,%!./ 岁，
平均 &. 岁，其 中 $%!0% 岁 $/ 例 1./-’23。$, 例 有 明
显诱因，其中剧烈活动、情绪激动时发病 ,. 例，头部
外伤 / 例。有高血压病史 . 例。
,-$++++临床表现 术前昏迷 $& 例，嗜睡 / 例，颈部抵抗
,0 例，一侧肢体瘫痪 $/ 例，失语 ’ 例，癫 ’ 例。入院
时 ,4 例已一侧瞳孔散大，脑疝形成。
,-&++++影像学检查 血肿位于幕上 &/ 例，其中顶叶 ,0
例，颞叶 ,% 例，额叶 4 例，枕叶 & 例，岛叶 , 例；血肿破
入脑室 ’ 例，幕下 & 例，均为小脑出血。血肿量 5+&%+678
" 例 ，#%!/%+67+,9 例 ，:+/%!4%+67+,, 例 ，:+4%+67+,.
例。血肿内或边缘见斑点状改变，/ 例增强有强化现
象。. 例行急诊脑血管造影，仅 9 例确诊为 ()*。术
后 ’ 例行 *;<+=+*;( 检查，’ 例行脑血管造影，明确
诊断为 ()*。
9++++结 果




行去骨瓣减压。本组死亡 $ 例。获随访 $! 例，随访期 &
个月!" 年；恢复工作 !$ 例，自理生活 . 例，需他人照
料 & 例；无再出血，!$ 例出现癫 发作，需服药控制。
& 888讨 论




不 规 则 状 或 圆 形 的 低 或 高 密 度 影 ，即 所 谓 的“DEFGH8
HIJKEDL8HELD”@9A。()* 出血为静脉出血，张力较高血压






















摘要：目的 探讨脑动静脉畸形破裂并血肿形成的诊断及急诊手术。方法 回顾性分析我院 #’ 例脑动静脉畸形 1()*38合并血肿急诊
手术病人的病历资料。病变位于幕上 #/ 例，幕下 # 例。结果 血肿清除同时全切除 ()*89, 例，供血动脉夹闭 9 例，单纯血肿清除或脑
室引流加 ()*!期手术切除 ,, 例，单纯血肿清除 0 例。手术结果满意，术后死亡 9 例 1/-9.M3。结论 脑 ()* 合并血肿出现神经系统






表 ,8888&’ 例脑 ()* 病人的手术方式及疗效 Q例3
手术方式 优 良 重残 死亡
血肿清除 = 畸形血管团切除（!R9,） ,/ 80 888, 888,
血肿清除 = 供血动脉夹闭（!R9） , 888,
单纯血肿清除 =!期手术（!R.） 0 89
脑室外引流 =!期手术（!R/） , 89 8889
单纯血肿清除（!R0） 9 888, 888,
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常 血 管 ，尤 其 是 隐 匿 性 血 管 畸 形 。根 据 病 变 部 位 情
况 ，适 当 选 择 手 术 切 口 ，尽 量 使 :"# 暴 露 在 骨 窗
范 围 内 ；翻 开 硬 脑 膜 时 ，注 意 硬 脑 膜 与 病 变 间 形 成
的 黏连。畸形血管一般位于血肿 边 缘 与 脑 组 织 交 界
处，有时也埋于血肿内。小心清除血肿后颅内压可迅
速降低，有利于充分暴露 :"#，找到出血点止血后，










造成术中大出 血 或 不 必 要 的 神 经 功 能 损 害 ，在 清 除
血肿并阻断所发现的供 血 动 脉 后 可 终 止 手 术 ，术 后







或 隐 匿 型 :"#。本 组 ;$ 例 行 病 理 检 查 ，均 发 现
:"<，其中 $; 例 :"< 极小 ，清 除 血 肿 时 未 能 找 到
典型的畸形血管团，血凝块较大且致密，术后送病理
检查明确为 :"<。术后应尽可能复查脑血 管 造 影 ，
若发现残留有 :"<，可采用 神 经 放 射 、栓 塞 或!期
手术治疗。若脑 :"< 出血主要发生在脑室甚至形成
脑 室 铸 型 ，可 因 急 性 脑 室 扩 张 而 致 颅 内 压 增 高 ，此







理想。本组 5 例送医院太迟，病情极重，其中 ; 例来院
时已双瞳孔散大，术后死亡，余 * 例重残。故应及时清
除血肿，并尽可能同时切除 :"<。




%=.=%’’’’出血量： 血量小于等于 %&’()’6 例，预后优 >
例，轻残 $ 例；%&!*&7()7$; 例，预后优 6 例，轻残 % 例；
大于 *&!5&7()7$$ 例，预后优 % 例，轻残 ? 例，重残 ;
例；大于 5&7()7? 例，轻残 $ 例，重残 % 例，死亡 ; 例。
说明预后与出血量有关，出血量多者预后差。
%=.=.7777部位： 大部分发生在幕上 -;/，本组占 6;=$@。
本组位于额顶枕颞脑叶内并靠近大脑凸面者 %& 例，
预后优 $5 例，轻残 5 例，重残和死亡 ? 例；而位于大
脑深部及颅后窝 > 例，优 % 例，轻残 % 例，重残和死亡
; 例。可见血肿部位较浅表者预后较好，深在者预后较
差。
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